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KILKA SPOSTRZEZEN 
w przedmiocie wodowstrętu (liydrophobia), 
kołtunarzekomego i krztuśca (Pertussis) 
ze szpitala Stćj Konstancyi w Maciejowicach 
w Królestwie Polskićm. 
podał Dr. BoLERŁAWw PLACER, 
lekarz tegoż Zakładu. 


i. Krótki obraz ruchu chorych. 

Ogólna liczba chorych lóczonych w zakładzie 
przychodnim (Ambulatorium) przy szpitalu urzą- 
dzonym i w samym szpitalu Stój Konstancyi wy- 
nosiła 2249 przypadków przez rok 1864. 

W liczbie tćj było 168 osób łóczonych w sa- 
mym szpitalu; z tej liczby zinarło 14, wylóczonych 
było 130, a z polepszonóm zdrowiem opuściło szpi- 
tal osób 19. 

W liczbie zmarłych było między innemi wy- 
padkami osób 5, które zmarły w skutek wodo- 
wsirętu (Hydrophobia ), a mianowicie mężczyzn 3i 
kobiót 2. 

Między wyleczonymi było chorych na kiłę (Sy- 
philis) 18, a mianowicie mężczyzn 14, kobićt 3 i 
dziewczyna I1letnia 1; z których kobićty 2 przy- 


słane były do szpitala jako cierpiące kołtuny (Pli- 
ca polonica). 

Między przychodniami szukającymi pomocy le- 
karskiej była znaczna liczba dzieci, z różnemi te- 
mu wiekowi właściwemi cierpieniami. między któ- 
remi gęsto pojawiał się krztusiec ( 7ussis convulsiva). 
Spostrzeżenia moje odnoszą się do trzech przerze- 
czonych postaci chorobowych : do wodowstrętu, rze- 
komego kołtuna i krztuśca jako do najważniejszych 
lub przynajmnićj osobliwszych. 


I. O wodowstręcie. 

Do rzadszych wypadków należy bez watpienia 
policzyć wodowstręt, gdyż wielu lekarzom jest 
on z własnego doświadczenia wcale nieznanym. 
W tćj jednak części Polski straszna ta choroba i 
przyczyny, które ją wywołują, często się wyda- 
rzają, w skutek nierozciągniętego należytego dozo- 
ru policyjnego nad zwiórzętami. Następujące zda- 
rzenie miało miejsce w Maciejowicach i okolicy. 
Wilezyca, jak się okazało ze skutków, wściekła i 
przez nią pokąsany pies, pokaleczyły od wieczora 
d. 23 Listop. r. 1863 do rana d. 25 t. m. na prze- 
strzeni kilkumilowćj osób 17; mianowicie mężczyzn 
15, kobietę 1, dziecko 3ch letnie 1, które to osta- 


tnie ukąsił pies, resztę zaś wilczyca. Przytóm na- 
kałóczyła ona także kilka źrebiaków, koni, krów 
i świń. Wszystkie te zwiórzęta pokaleczone, w licz- 
bie kilkunastu sztuk, powściekaly się w różnym 
przeciągu czasu, od 5—42 tygodni po wypadku. 
To jest: przestały one pić i jeść, rwały się i ucie- 
kały, tarzały, gryzły, pienily; aż po kilku dniach 
takiego cierpienia albo dobite, albo odosobnione 
zdychały. Żadne z tych zwiórząt nie było leczone 
oprócz wypalenia ran u dwóeli sztuk, którą to 
okoliczność dlatego nadmicniam, iż sią do niej 
później odwołam. 

Z liczby 17 pokałóczonych osób jest żyjących 
po dziś dzień mężczyzn 9, dziecko 1; zmarło zaś 
w skutek wodowstrętu, który się w różnćj 'epoce 
wywiązywal: mężczyzn 6, kobićta 1. Z żyjących 
u żadnego nie pokazał się wodowstręt; u amar- 
łych zaś wszystkich wybuchł wodowstręt, któremu 
też ulegli. 

Czas, w jakim się wodowstręt wywiązał licząc 
od chwili pokąsania był jak następuje: 
we 27 dni u mężczyzny | który miał 5 ranek: 
we 29 dni , m 1 który mial 15 ran; 
we 42 dni „ kobićty 1 która była w 6 miesia- 

cu ciąży i miała 2 ranki. 


w 52 dni „ mężczyzn | każdy miał po 6 ranek. 
w 102 dni , p: il 
w114 dni . S 1 który mial 2 ranki. 


razem męż. 6, | kob. I jak wyżćj. 

Żyjący po dziś dzień mieli po 2—10 ran i po- 
wierzchownych i glębszych. 

Wszyscy pokaleczeni, tak zmarli w skutek pó- 
niejszego wodowstrętn, jakotóż i po dziś dzień 
żyjący, byli leczeni w szpitalu Stćej Konstancyi 
w sposób następujący. 

Pokalóczonych z miejsc odległych przyjmowa- 
no do szpitala, bliższym zaś polecono co dzień się 
zgłaszać na opatrywanie. Leczenie było miejscowe 
i ogólne. Leczenie miejscowe miało na celu zni- 
szezyć pewną warstę rany razem z jadem, jaki 
mógł pozostać w ranie, oraz przeszkodzić wessa- 
niu. Obmywano więc natychmiast rany, stawiano 
następnie bańkę, by ranę wyssała, a po jéj odję- 
ciu powtórnie przemywano ranę roztworem arsze- 
nikalnym, poezćm ją wypalano żegadłein. Przez 
przypalenie utworzył się strup na powierzchni ra- 
ny, którego oddzielenie przyspieszano użyciem okła- 
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dów ciepłych, a tak odkrytą świeżą i równą ranę 
opatrywano maścią IELMUNDA, zachowując przer- 
wy dwudniowe, w których na rany kładziono albo 
maść czerwoną (ex Ilyde. ow. rubr.) lub bazyliko- 
wą., Równocześnie wewnątrz zadawano chorym 
środki arszenikalne, mianowicie ',, grana Arse- 
matis Ammoniac, według przepisów, obecnie urzę- 
dującego JWgo głównego Iuspektora służby cywil- 
no-lekarskićj w Królestwie Polskićm, nazwanych 
metodą arszenikalną, czyli sposobem zapobiegaw- 
czym wybuchowi wodowstrętu. Leczenie przerze- 
czone trwalo 2 miesiące. 

Przytoczę tu, jako ważną okoliczność czas, 
w którym nastapilo pierwsze opatrzenie. 


Między zmarłymi 3 było opatrzou. we 2 g. powypad. 


z n n 3 
1, n n9 
l y » n 48 
Między ocalonymi 4 było opatrzon. w 1 g. powypad. 
3 n U) UJ 2 
2] a) 8 A 
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Z tych spostrzeżeń można wyprowadzić wnio- 
ski następujące: Najprzód, iż istnieje jad wście- 
klizny, jak jest jad syfilityczny i inne. Jad wście- 
klizny przyjmuje się w ustroju i po pewnym prze- 
ciągu czasu, jak w podanym wyżćj wykazie, u lu- 
dzi: najwcześmćj we trzy tygodnie, a najpóźnićj 
w 4 miesiące (jeżełi z żyjących po dziś dzień żaden 
nie ulegnie kiedyś wodowstrętowi), przy leczeniu ar 
szenikalnėm; wywolujeon objawy chorobliwe, nazwa- 
ne bardzo słusznie wodowstręten — Hydrophobia. 

Wodowstręt, czyli ów, od początku rozpoczy- 
nającćj się choroby aż do śmierci, trwający wstręt 
i bojażh na widok wody, lub jakiegobądż płynu, 
niemożność połknięcia żadućj cieczy, nawet wła- 
snćj śliny, i z początku mało co, a później weale 
żadnych już stałych pokarmów, jest nieustającym 
a najprzykrzejszym, i rzec można, jedynym obja- 
wem. Powstaje on, jak się zdaje, w skutek kurczu 
połykowych mięśni, należących do przewodu po- 
łykowego. Kurcz ten, jak można było dostrzedz, 
dobrowolnie, jakotćż i za każdóm podraźnieniem czy 
to płynnego, czy téż stałego późnićj pokarmu, czy 
nawet za wdechem zimnego powietrza, obudzający 
się, powstaje najpiórw we włóknach mięsnych ja 
my połykokrtaniowćj (Cavum pharyngo -larynge- 


umj, przez kurczenie się napadowe mięśni obrącz- 
kowych połyk Ścieśniających (constriciores pha- 
ryngis) i chory skarży się wtenczas na bolesne 
ściskanie w gardle, niemożność połknięcia. W kil- 
ka godzin kurcz tych mięśni rozciąga się do we- 
wnętrznych włókien mięśniowych. obrączkowych 
gardziela (Oesophagus), a ztąd chory użala się na 
ściskanie w piersiach, pokazując na okolicę ko- 
ści mostkowćj. Dla tego, kiedy przysłuchiwałem 
się słuchawką, w jaki czas dojdzie do żołądka 
przez gardziel połknięty z ciężką bióda kawalek 
stałego pokarmu, przekonywałem się, iż 5—10 mi- 
nut czasu tę drogę kawałek chleba przebywał, 
przy sileniu się i bólu chorego. 

Następnie w dalszym postępie, kurcze rozgałę- 
żają się i do przepony; gdyż chory użala się i 
na ból przez pół ciała w sobie, w dołkn i zaczy- 
na niedokładnie oddychać. Oddech staje się pod- 
obojczykowy, nieregularny; przy wdechu przepona 
nie idzie na dół, wdech chorego staje się 3 razy 
dłuższy od wydechu, dla tego zdaje się, jak gdy- 
by chory ciągle żałośnie wzdychał. Przy tćm uwa- 
żałem, iż wszystkie inne czynności nerwowe znaj- 
dują się w stanie natężenia i od początku chory 
wydziela wiele moczu coraz ciemniejszego i gatun- 
kowo cięższego, wiele śliny; a że jéj polknąć nie 
może, ztąd pianę toczy, sluch ma zaostrzony, wźrok 
bystrzejszy i zdaje mu się, iż od niedawra lepiej 
słyszy i widzi i napięcie mięśniowe (tonus) wyższe; 
więc zdaje mu się, iż jest silniejszy, pamięć da- 
wnych wypadków orzeżwiona, gadatliwość podnie- 
siona; tak, że takich chorych ciągle się słyszy 
dzień i noe, ich wzdychania, krzyki bolesne i opo- 
wiadania, a ponieważ oddech, jak wspomniałem, 
staje się coraz neiążliwszy, więc mowa tych cho- 
rych przybióra cechę mowy ludzi, którzy przelę- 
knieni z pośpiechem, nagle i przerywanie coś opo- 
wiadają, że im aż tchu brakuje. Wszystkie te obja- 
wy z każdą godziną wzrastają i stają się częstsze; 
chorego porywa niespokojność; a czując brak po- 
wietrza w skutek niedokładnego oddychania zry- 
wa się, biegnie szukać pełnego tchu; i dła tego 
to, zdaje mi się, urosła między ludem opowieść i 
zakorzenił się przesąd, iż chorzy tacy jak wściekli 
rzucają się na drugich, by ich kąsać. Sam właśnie 
w takićj chwili do chorych przybliżałem się i zwy- 
kle to było dla nich ulgą. 


mu 


W leczeniu wybuchu wodowstrętowego przyznać 
potrzeba ze smutkiem, iż sztuka lekarska zupelnie 
jest bezsilną. Środki narkotyczne w lawatywach i 
nawet w wielkich dawkach zadawane najmniejszćj 
ulgi i żadnego prawie uspokojenia przydłuższego 
chorym nie sprawiały. Chory dopióro wtenczas u- 
spakaja się, kiedy nastąpi upadek sił i porażenie 
ogólne, co zwykle dzieje się na kilka godzin przed 
śmiercią, i chorzy bezprzytomnie po kilkunastogo- 
dzinnćj lub kilkodniowój męczarni kończą. Naj- 
dłużćj utrzymywali się tacy chorzy, których leczo- 
no przez podawanie w lawatywach środków od- 
żywczych i ustrój nerwowy wzmacniających z po- 
łączeniem lóków kojących, jak buljon, rozczyn chi- 
ninowy z kroplami wawrzynośliwowemi (Oł. Law- 
raceras.) lub rozczyn morfinowy zaskórnie użyty. 

Jakkolwiek więe z tych doświadczeń własnych 
z jednój strony przekonałem się, iż nawet u le- 
czonych metodą przerzeczoną arszenikalna, przy- 
chodziło do wodowstrętu, gdyż z 17 leczonych 7 
zmarło na wodowstręt, przecież nie mozna odmówić 
wysokićj wartości temu sposobowi lóczenia, powy- 
żej opisanemu; ani przypisywać ślepemu przypad- 
kowi, iż 10 osób leczonych dotąd ocalało. Zwie- 
rzęta bowiem, o których wyżćj wspomniałem, wea- 
le nie były leczone i wszystkie zginęły, powście- 
kawszy się, żadne przypadkiem nie ocalało. Tru- 
dno przypuścić, żeby wilczyca nie była wściekłą 
w tych chwilach, kiedy kaleezyła właśnie te po 
dziś dzień żyjące osoby, gdyż nie wyliczającć cza- 
su, w którym każda z dotkniętych osób była ska- 
lóczoną, nadmienię tylko, iż pomięszany jest czas 
ukąszenia zmarłych z czasem wypadków ocalonych. 
Ma więc wartość jakąś niezawodnie przerzeczone 
leczenie pokaleczeń przez zwierzęta wściekłe, czy 
jednak wartość leczenia tego tkwi w pierwszóm 
opatrzeniu rany tylko, czyli tėż w użytych nastę- 
pnie środkach arszenikalnych, to się z eałą pewno- 
ścią orzec nie da. (D. e. n.) 

NAKBUQCIE KLATKI PIERSIOWEJ 
(Paracentesis tkoracis) 


wykonane na dziecku trzechletnićm i opisane 
przez 


Dra HENRYKA STEUERMARKA w Działoszycach. 


(Ciąg dalszy.) 
Dziecko spokojne leży wznak, a chociaż poło- 
żenie na lewy bok jeszcze mu jest najdogodniej- 


szóm, może jednak takowe każdego czasu na in- 
ne zamienić, zdoła nawet dłuższy czas bez na- 
padów duszności w położeniu na bok prawy wytrzy- 
mać. Twarz jego acz blada, wyraża jednak tę 
spokojność wewnętrzną, która się na ludziach, nie- 
spodzianie » gnębiącćj ich przez dłnższy czas nie- 
doli oswobodzonych, malować zwykła. Obrzmie- 
nie odnóg dolnych ustępować zaczyna. Klatka 
piersiowa lewa, co do kształtu i wymiarów, pra- 
wie w niezem się nie różni od prawćj; oddech 
spokojny 30—35 na minutę, przy wdychaniu gór- 
na część klatki piersiowćj strony lewój nieco się 
rozszćrza, dolna zaś pozostaje nieruchomą; odgłos 
wypukowy po tćj stronie z przodu od obojczyka 
aż do 4 żebra bębenkowy, odtąd ku dołowi czczy, 
pod pachą bębenkowy aż do 5 żebra a z tyłu od 
góry aż do 6 kręgu grzbietowego bębenkowo przy- 
tłamiony, odtąd zaś ku dołowi ezczy. Szmery od- 
dechowe w okolicy bębenkowego odgłosu wypu- 
kowego wprawdzie słyszeć się dają, bliżćj jednak 
ich oznaczyć nie można. Prawa strona klatki pier- 
siowćj jak dotąd nic nieprawidłowego ani tóż nie 
szczególnego nie przedstawia. Serce i śledziona 
znajdują się obecnie w położeniu do normalnego 
bardzo zbliżonem. Noe chory spokojnie przepędził. 

Dnia 14 i 15 Grudnia stan chorego pod ka- 
żdym względem zadawalający. 

Leczenie. Wstrzykiwanie letniej wody dwa 
razy dnia do jamy piersiowćj i w celu utrzymania 
przystępu do nićj i większćj łatwości przy wstrzyki- 
waniu, włożyłem do rany rurkę elastyczną, mu 
siałem jednak w krótce, z powodu znacznego bó- 
lu, na który chory narzekał i większćj jego drażli- 
wości, takowa wyjąć, poczóm ranę kręconą sku- 
banką w czasie wydychania; zatkałem i plastrem 
jak wczoraj zalepiłem. Za napój przeznaczyłem 
wodę szezawnicką szezćrą albo z dodatkiem mleka. 

Dnia 16 Grudnia przy ogólnćm polepszeniu 
się doli chorego kazałem go wsadzić do kąpieli 
z letniej wody tak, ażeby rana zupełnie pod po- 
ziomem wody się znajdowała, tym sposobem klat- 
ka piersiowa wciągając przy wdychaniu a przy 
wydychamiu wypuszczając wodę dozwalała po- 
wierzchnią ropicjącą jeszcze lepićj oszezycić ani 
żeli przy zwyczajnem przestrzykiwaniu. Opatrzenie 
rany odbywało się dwa razy dnia jak wczoraj. 

Od dnia 17 do koca Grudnia, z powodu 
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że odpływ zaczął być cuchnący, kazałem dolewać 
do każdej kąpieli rozczynu chlorann wapniowego 
i skubanki w takowym natmoczonój do opatrywa- 
nia rany używałem; oprócz dotychczasowćj dyety 
zadawałem choremu 3 razy dnia po łyżeczce wina 
starego węgierskiego. 

Na początku Stycznia 1864, rana otwar- 
ta, ropę cienką wydzielająca, lewa polowa klatki 
piersiowej w porównaniu z prawą znacznie za- 
padła, biegunka, obfita, kaszel duszący, dreszcze, 
gorączka, poty nocne; mocz w małej ilości z dość 
znacznym osadem, ponajwiększćj części z mocza- 
nów i kwasu moczowego składającym się; chory 
bardzo osłabiony, z tego powodu bliżćj badanym 
być nie może; łaknienia nie ma żadnego, pragnie- 
nie powiększone. 

leczenie. Oprócz dotychczasowego postępo- 
wania makowiec, proszki DOowERA, alun, garbnik, 
chinina, dyeta pożywna i wino dolą chorego zna- 
cznie polepszyły. 

W Lutym 1864 dawano choremu za radą Prof. 
MrmDpELDORPFA, kąpiele ze słodu kilka razy na 
tydzień; zresztą ranę jak dotąd codziennie oczysz- 
czałem i starałem się takową jak najdłużej otwar- 
tą utrzymać, co się tćż do połowy Maja 1864 u- 
dało, przyczew dziecko coraz bardzićj zaczęło do 
siebie przychodzić, laknienie i trawienie z każdym 
dniem się połepszało, sen dobry, kaszel nstał, a 
zapadła klatka piersiowa lewa pokazywała sto- 
puiowy ubyt wypocin opłucnowych. Od tego cza- 
su zaś otwór z powodu jak się zdaje, zaviedbania 
i nienależytego opatrywania, zabliźnił się, a jama 
opłucnowa ua nowo zaczęła się plynem pierwot- 
nym napełniać, który się szczególnie z przodu pod 
brodawką sutkową między Śtem a 6tćem żebrem 
w kształcie bolączki chełbocącćj zbierał. Takowa 
dnia 8 Czerwca 1864 zwyczajnym nożykiem na 
2 cale szórokości przeciąwszy ropę w ilości '⁄ 
kwaterki wypuściłem. Od tego czasu rana otwarta 
wydziela w tiałćj ilości ropę gęstą, czystą, niecu- 
chnącą, przyczóm chory zupełnie ma się dobrze, 
a mając sposobność widzenia go dnia 13 Grudnia 
1864 tj. w rok po wykonanym rękoczynie nastę- 
pujący obraz znalazlem: 

Dziecko obecnie prawie cztery lata mające, 
wzrost jego mnićj więcćj stósowny do wieku, bu- 
dowa ciała dosyć silna, skóra odpowiednią warstę 


tłuszezu posiada, jest barwy prawidłowćj, mięśnie 
dobrze rozwinięte, wargi i dziąsła należycie za- 
czerwienione, oblicze wesołe. Klatka piersiowa krót- 
ka, prawa jej połowa wypukła, lewa wśrodku za- 
padła z przestrzeniami międzyżebrowemi ku we- 
wnątrz wciągniętemi, stos pacierzowy lekko ku 
prawej stronie skrzywiony, tak, że ramię lewe nie- 
co uiższe jest od prawego (Scoliosis deatra). Od- 
dech spokojny, przy wdychaniu. górna część klat- 
ki piersiowej lewćj aż do 4go żebra cokolwiek się 
rozszerza, dolna głęboko się zapada, które to zja- 
wisko przestrzenie międzyżebrowe wyraźniej jesz- 
cze pokazują, przepona po tćj stronie nieruchoma; 
prawa polowa klatki piersiowćj mocno się rozszć- 
rza, przyczóm także i przepona silnie zstępuje. 
Wszystkie wymiary klatki piersiowój lewej znacz- 
nie są mnićjsze od prawćj. Odgłos wypukowy po 
lewćj stronie pod obojezykiem bębenkowo-przytlu- 
miony, niżéj czezy, przy silniejszćm jednak opu- 
kiwaniu odgłos bębenkowy płuc słyszeć się daje; 
z tylu takie same są zjawiska, jak sprzodu; po 
prawėj stronie odgłos wypukowy wszędzie jawny, 
posiada daleko większe niż prawidłowe rozmiary, 
(zprzodu aż do Tgo żebra się rozciąga). Szmery 
oddechowe po lewój stronie z przodu pod obojczy- 
kiem i z tyłu u góry aż do piątego kręgu grzbie- 
towego przy wdychaniu słabo-pęcherzykowe, przy 
wydychaniu wysoko-oskrzelowe, niżój zaś nieozna- 
czone, poniekąd z tarcien opluenowóm połączone; 
po prawej stronie wdech ostro-pęcherzykowy, wy- 
dechu zaśnie słychać. Kaszel mierny, wilgotny. Cho- 
ry może na obydwa boki leżeć: rana otwarta, wy- 
dziela w małęj ilości ropę gęstą nie cuchnącą. 
Serce znajduje się obeenie po lewćj stronie klatki 
piersiowej, koniec jego w Atej przestrzeni między- 
żebrowćj, a mianowicie między raną a lewym brze- 
giem mostkowym; śledziona nie daje się więcćj 
wyimacać pod łukieu żebrowym; łaknienie dobre, 
wypróżnienia stolcowe należyte, W ogóle odbywa- 
ją się obecnie wszystkie czynności ustroju prawi- 
dlowo oprócz upośledzonćj sprawy oddychania po 
lewój stronie klatki piersiowćj, eo zresztą w ni- 


czóm choremu nie przeszkadza. 
(D. n.) 
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RZUT OKA 


na dzieje, piśmiennietwo i zakłady pedyjatryczne 


przez Dra MACIEJA LEONA JAKUROWSKIEGO. 


(Ciąg dalszy). 
Zaklady dla chorych dzieci w Wiedniu. 
I Szpital Štéj Anny. 

Założony w r. 1837 z funduszu prywatnego 
Dra MAUTHNERA v. Mauthstein na przedmieściu 
Schottenfeld w domu pod 1. 26. W roku 1840 
na dniu 24 maja cesarzowa Marya Auna wzięła 
szpitalik ten pod opiekę swoję obdarzajac go za- 
razem wiecznym funduszem na 6 łóżek. W tym 
że samym roku w miesiącu Czerweu, władze 
miejscowe udzieliły zakładowi pozwolenie przyj- 
mowania chorych dzieci za stógowną opłatą. Dr 
MAUTHNER mając na względzie dobro zakladu, 
zrzekł się samodzielnego zarządu na rzecz sto- 
warzyszenia, które czynności swe rozpoczęło z d. 
25 czerwca 1842 r. starając się już to przez zbie- 
ranie składek jednorazowych w pieniądzach lub 
darach naturalnych, już też przez urządzanie kon- 
certów i innych widowisk publicznych, pomnożyć 
szezupły majątek szpitala. Postępując tą drogą 
już w roku 1844 szpital obok własnego bndynku 
z 40 lóżkami zaopatrzonemi we wszystkie potrze- 
by posiadał majątku 30,000 złr. m. k. W r. 1847 
gdy szpitał nie mógł w sobie pomieścić dzieci szu- 
kających pomocy, stowarzyszenie zajęło się wy- 
stawieniem nowego budynku, który otwartym zo- 
stał uroczyście w miesiącu wrześniu 1848 r. w obe- 
cności cesarza Ferdynanda I, cesarzowej Maryi 
Anny i Areyksiężnćj Zofii, i stósownie do życze- 
nia wysokich protektorów nosi nazwę szpitala śtėj 
Anny. Od tej chwili, datuje się świetna era i szyb- 
ki wzrost zakładu. Już w r. 1849 władze miej- 
seowe nchwaliły, iż zarząd szpitala ogólnego (Ver- 
waltung des k. k. allgemeinen Krankenhanses) zaj- 
mie się przesyłaniem chorych dzieci do szpitala 
stój Anny, a następnie ściąganiem va rzecz tego 
należytości od rodziców dziecięcia, lub z fundusów 
gminy. W miesiącu październiku tegoż roku, W. 
Ministerynm Oświecenia chcąc zakład ten (dotych- 
czas dobroczynny) spożytkować również na cele 
naukowe, wyznaczyło kwotę 2,500 złr m. K. 
cznie na urządzenie i prowadzenie kliniki dzieci, 
w której Dr MAUTHNER z tytułem docenta rozpo- 


ro- 


czął po raz pierwszy wykłady w letniem półroczu 
r. 1850. Uniwersytet wiedeńskiż uznając zasługi 
Dra MAUrHNERA zaszczycił go wkrótce tytułem 
profesora nauki o chorobach dzieci, którą to po- 
sadę zajmował zaszczytnie aż do r. 1658. Miejsce 
MAUTHNEBA w tymże roku zajął znakomity pe- 
dyater Dr FRANCISZEK Mayr, który chociaż zale- 
dwie lat kilka przewodniczył zakladowi (4 3 sier- 
pnia 1868 r.), nie mało się wszakże do jego roz- 
woju przyczynił. Pod dyrekcyą jego nie tylko 
nastąpiły w szpitalu znaczne ulepszenia, ale co 
ważniejsza, światły ten mąż umial swą pracą pod- 
nieść zakład do najcelniejszych w Europie. Z po- 
czątkiem r. 1864 dyrektorem szpitala i profeso- 
rem chorób dzieci mianowanym został Dr Her- 
MANN WIDERHOFER, któren jak jego poprzednicy 
zamiłowany w nauce, obiecuje zakładowi świetną 
przyszłość i wielkie powodzenie. 

Zwróćmy teraz uwagę na obecny stan zakładn 
i jego wewnętrzne urządzenia: i 

Budynek szpitalny jednopiętrowy 20 sażni dłu- 
gi a 14 szeroki leży na przedmieściu Alsergrund 
Nro ĉe w bliskości wałów miejskich zwanych 
„Hernałser - Linie". Ogród i podwórze do szpitala 
należące zajmuja przestrzeń 540 sążni kwadrat. 

Na pierwszóm piętrze okien frontowych 9, z tych 
środkowe „nieco większe odpowiada kaplicy, in- 
nych zaś ośm tyluż salom, a w każdej z nich 
po 12 łóżek. Okna zwrócone są ku południu, od 
północy zaś sale piętrowe zasłonięte są koryta- 
rzem oszklonyn 9 stóp szerokim. Oprócz Smiu 
sal głównych jest jeszcze w bocznych pawiłonach 
pierwszego piętra i na dole kilka pomniejszych 
pokoi przeznaczonych na osutki skórne i choroby 
zaraźliwe; tak że ogółem szpital jest urządzony 
na 120 łóżek. W mieszkaniach dolnych mieści się 
kancelarya, sala do przyjmowania chorych, mie- 
szkania słażby szpitalnćj, apteka, kuchnia i sala 
sekcyjna. (De. m) 


WYCIĄGI Z PISM LEKARSKICH. 


ROUSSEAU; O udzielaniu kiły szezepioną kro- 
wianką. 


W akademii paryzkićj żwawe znowu toczą się 
rozprawy nad możnością udzielania się kiły przez 
szczepienie krowianki. Powód do nich dało spra- 
wozdanie pana DEPAULA, zwracające uwagę na owo 
riebezpieczeństwo, jako na rzecz niewątpliwóm do- 
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świadczeniem stwierdzoną. Przytaczamy wymowny 
głos pana TROUSSEAU, przełożony z rozpraw aka- 
demii mianych na posiedzeniu dnia 24 Stycznia r. 
b. a zamieszczonych w Gazette des hópitane 1865 
N. Il. Mowca w te odezwał się słowa: K 

Trzy lata temu, jak na oddziale moim w M4- 
tel- Dieu, wydarzył się wypadek przytaczany, roz. 
bierany i tłumaczony na tćj m mowuicy, a gdy ten 
przypadek wielkićj jest wagi w rzeczy, która nas 
zaprząta, i gdy jestem onego niejako wydawcą 
odpowiedzialnym, zdawała się, iż mi przystało o 
nim się odezwać. Pierwćj jednakże winienem coś 
powiedzieć o sposobie dość osobliwym. w jaki roz- 
prawy te się wywiązały. Zdziwił mię, wyznaję, 
zbytek lękliwości (pruderie), alho jeżeli wolicie 
roztropności akademii względem odesłania sprawo- 
zdania ministrowi. Zdawało misię, jakoby akade- 
mia wstępowała w nową jaką erę, jakoby na przy- 
szłość rozprawy jój miały być tajnemi, a my nie 
mieli prawa wypowiedzenia co myśliwy. Sądzę, 
że pan DeravL nieco temu winien. Spółtowarzysz 
nasz ma język nieco ostry i wcale sobie tego za 
grzech nie ma dociąć przy sposobności. Zobacz- 
myż więc, co tak strasznego zrobił p. DEPAUL, iż 
tak draźliwie dotknał akademią. 

Otóż wyrzekł, że krowianka zdoła— nie po- 
wiedział, proszę dobrze uważać, że musi — udzie- 
lié kiły i to śród okoliczności, rzadkich nie, ani 
nawet tylko wyjątkowych, lecz arcy- (prodtgien- 
sement) rzadkich. Iluż, sądzicie, jest między wami, 
coby przystali na szczepienie swych dzieci kro- 
wianką zebraną z dziecięcia zarażonego? Podo- 
bnośmy tak eo sobie myśleli, wszyseęy ilu nas tu 
jest; szeptaliśmy sobie to po cichu: ogól dawal 
temu nieco wiary, a my w to wierzyliśiny jak ogół, 
tylko może nieco mnićj jak reszta lndzi, Cóż tedy 
zrobił p. Derav? Wypowiedział ua głos to samo, 
cośmy wszyscy mówili po cichu. 

Ale p. DEpavL zgrzeszy! mocno przeciw regu- 
laminowi; zrobił... co my robimy wszyscy, sam 
od siebie wygotował sprawozdanie, uie dbając zbyt 
wiele o sprawozdawców innych. O! ciężki to za- 
rzut: wciągnął, narazit akademią wobec ministra! 
Czy widzicie ministra, jak czyta już sprawozdanie 
p. Depaura i jak potem ogłasza w Monitorze ta- 
warte w niem ważne fakta, celem ostrzeżenia wszyst- 
kich matek o niebezpieczeństwach zagrażających 
ich dziatwie! Widzicie owego ministra nie zajmu- 
jącego się nawet zapewnieniem schronienia dla 
akademii, nie wiedzącego, że jutro może „Zarząd 
pomocy“ (Administration de D assistance) podniesie 
młot na nasze mury,a troszczącego się tak dalece 
o to eo zawiera sprawozdanie o krowianee: Aka- 
demia mialażby zastanawiać się nad podobuemi 
uwagami? Jest ona pierwszćm ciałem lekarskim 
we Franeyi:; jest ona nie tylko ciałem oświeconóm, 
lecz jest także ciałem oświecającćm, nieogranicza 
się do odpowiedzi na pytania zadawane jéj przez 
rząd, wywołuje ona pytania. Roztrząsahście tutaj 
pytania, które w sposób nader ważny wplątały 
waszą odpowiedzialność. Któż się tem obruszył? 


Czy nie widzieliśmy świeżo, jak inne towarzystwa 
uczone roztrząsały pytanie higiejny szpitalnej? Je- 
steśmy tn na fo, aby glosić zawsze prawdę. Tóm 
gerzćj dla tych, co się têm gorszyć będą. 

Lecz wracam do mojćj chorćj. Przypominam, 


że przy owćj sposobności zaprosilem pana RICOR-, 


DA, aby nad ta rzeczą miewał odczyty: i to także 
mi waw I czegóż nam nie zarzucają? Otóż 
w dwóch słowach jéj historya: 

W Października 1861 młoda niewiasta 18-ietuia 
kwicżo zamężna przybywa do Zótel-Dicu w nie- 
Żytem macieznym, nie okazując zresztą żadnego 
objawu cierpienia ogólnego. Badanie wziernikiem 
wykrywa prostą ziarninę (granulation) maciezną; 
przypieka się takową kwaśnym azotanem rtęcio- 
wym. Badając niemal codziennie jak najstarannićj, 
nigdy u nićj nie stwierdziliśmy najmniejszego 0- 
wrzodzemia. ant najmniejszćj blizny. Po upływie 
dni kilku, gdy ospa panowała w szpitalu, chora 
chciała się wydalić. Na moję prośbę p. DUMONT- 
PALLIER Ówczesny mój naczelnik kliniki, zaszcze- 
pil jój krowiankę. Dziecię, z którego wzięto kro- 
wiankę, zdawało się zdrowe. Mamże powiedzieć, 
Ze je badalem wówczas z calą potrzebną uwagą? 
nie! Pragnę tu pr zedewszystkićm największej Szcze- 
rości. Ale o ezóm zapewnić mogę, że nie ani na 
twarzy, ami w calej budowie nie wyjawialo jakie- 
gobądź cierpienia. Wszakże wiadomo każdemu, 
jak w ogóle wyglądają dzieci dotknięte kiłą wro- 
dzoną. Krótko mówiąc, niewiastę szczepiono trze- 
ma nakłuciami na każdym barku. Dostała kro 
wianki poronnćj (fausse vacćcine). Przepędziwszy 
miesiąc w zakładzie, wyszła 1 Listopada nie ża- 
lac się na nic. Powrócila w pierwszych dniach 
*rudnia, we dwa miesiące po szczepieniu i poka- 
zała nam dwie niesztowice brudźcowe (pustules de 
rupia) na barku lewym, na dwóch nakłuciach 
szczepienia. 

Wyznaję, że wówczas kiła, na myśl mi nie 
przyszla: sadziłem, że mam przed sobą złą krowiankę 
(mauvaise vaccine) W miesiąc potćm, na początku 
Stycznia, we trzy miesiące po szczepieniu, powró- 
cita na nowo, aby tym razem pozostać znowu w szpi- 
talu; miala natenczas dwie wydatności stwardniale 
(plaques indurées) 4 wrzodem wierzchnim (ulcus 
elepatum) na barku, różyczkę (łu rosśołe), ból glo- 
wy, zajęte gruezoly Elkówe podpachowe, lecz 
nie, zgola nie w pachwinach. Odwołuję się z tém 
do pamięci samego pana RICORDA. (Pan RICORD 


przytakuje). (ORC m.) 


R O Z MATOS Ch 


Posiedzenie Oddziału nauk przyrodniczych i lekarskich 
c. k. Tow. Nauk. Krak. z dnia 11 Lutego r. b. 


I SoimoRowski, o narzędziach do badania gardła i części 
przyległych. — II. Odczytanie listu p. WŁADYSŁAWA Znysznwś 
SKIEGO byłego żeglarza, zamieszkałego dziś w Śzkocyi ofia- 
rującego usługi swoje pośredniezące w zawiczywaniu i utrzy- 
mywaniu stosunków naukowych z badaczami przyrody w ró- 


i 


żnych eześciach świata. — IM. Ponowne poruszenie projektu 
p. FR. HERBICHA względem zawiązania towarzystwa fizyogra 
fieznego galicyjskiego. 

I. Sprawą to zapewne groźnego boreasza szarpiącego 
w ten wieczór nielitościwie przechodniów ulicznych mrożnynt 
wichrem i zacinającego twarz lodowatą zamiecią, szezuplej- 
sze niż zwykle członków grono się zebrało, Dr ŃOTBOROWSKI 
mial rzecz o narzędziach służących do badania gardla i czę- 
ści przyległych. We wstępie historycznym skreślił koleje wy- 
nalazkn wziernika polyko - krtaniowego od pierwszego zawiąz- 
ku, kiedy myśl ta zaprzątać zaczęla umysły badaczów jaka 
życzenie płonne lub jako usiłowanie w skutkach zawiedzione 
i dla tego zaniechane, aż do dni dzisiejszych mogących się 
pochłubić słusznie, i% osiaguęly cel upragniony o jakim da- 
wniej najśmielsza wyobraźnia zaledwie marzyć sobic pozwoliła. 
Przystępując do opisu samych narzędzi uporządkował je 
w 5 działach. tszy obejmuje zwierciadelka odbijające obraz 
części badać się mających. 
neczne, sztuczne). W 3eim mowa jest o przyrządach światło 


2gi zawiera Żródła Światła (slo- 
natężających; w stym o narzędziach przyciskajacych i przy- 
trzymujących język. aty nareszcie poświęcony jest wyłącznie 
wziernikom połykowym i nosowymi zwanym z grecka Faryn- 
goskopami i Rynoskopami. Autor nie ograniczył się bynaj- 
mniej do gołego opisu, objaśnionego rysunkiem, lecz jako 
świadomy rzeczy porównał narzędzia z sobą i według wię- 
kszej lub mniejszćj ich wartości praktycznćj takowe oceni, 
co w obec mnóstwa najrozmaitszych pomysłów, utrudniają- 
cych me mało wybór, początkującemu zwłaszcza badaczowi, 
niepoślednia zapewne jest zasługą. Nie wdajemy się w bliż- 
sze szczegóły tej pilnćj pracy, gdyż ja łaskawi czytelniey 
Przeglądu sami wkrótce poznają, jak skoro się w kolumnach 


czasopisma naszego ukaże 


Sekretarz oddziału (Dr Osrrrwenx) uzupełnił skreślone 


co dopióro wiadomości najświeższym szezegółem podanym 


w czasopiśmie paryzkićm Gazette des hópitaue w Nrze 15 


z dnia'4 lutego r. b. Na posiedzeniu ces. akademii lekar- 
skićj z dnia 31 stycznia r. b. p. Rosin okazał wziernik krta- 
uiowy (Laryngoseop) pomysłu pana PLaRonbevra z miasta 
Lisieux a wyrobu pana Harney, który zjednał sobie pokłask 
wielu znawców, jako łączący w sobic załetę prostoty z wielką 
zarazem dogoulnością. Skład jego okazuje podobieństwo do 
wziernika pochwowego lub stolcowego dwuramiennego ; ra- 
w końcu tylnym w kabłąk za- 
wprowadzić się daje po tylnej 
tto sklepienia podniebicniowego 
dolne jest krótsze, dochodzi do 
przyciska język i porusza się na 
Po 


wprowadzeniu narzędzia obraz krtani odbija się jak najwyra- 


mię górne jest nieruchome, 
gięte tak, iż dość głęboko 
ścianie polyku. przylegające 
i uchylające czopek: ramię 
osady nakrywki głośniowej, 
zawiasach z przodu górnego ramienia utwierdzonych. 


źnićj odpowierzehni wewnętrznćj, części skrzywionćj ramienia 
górnego, agdy wziernik o własnćj sile w położeniu się utrzy- 
muje, ułatwia on lekarzowi mającemu ręce wolne również ogla- 
danie jak i działanie innemi narzędziami wprost na części 
iertaniowe. Bliższe szczegóły podane zostaną niebawem w Prze- 
glądzie lekarskim. 


O. Prezes Towarzystwa (Pror. MaJkk) odczytuje list, który 
doszedł rąk jego od p. WrapyYsŁawa ZRYSZEWSKIEGO ZE ŃZko- 
cyi, wyrażającego życzenie i gotowość przysługiwania się 
Towarzystwu licznemi swojemi stosunkami w różnych czę- 
ściach świata, które jako dawny żeglarz, co dwa razy opłynał 
kulę ziemską a 8 razy przekraczał równik, miał sposobność 
z licznymi uczonymi pozawięzywać. Zwraca także uwagę na 
znakomitego ziomka a swego przyjaciela Apama Kurczy- 
CKIEGO astronoma, naczelnika Obserwatoryum jedynego Au- 
stralskiego na wyspie Nowćj Kaledonii, pragnącego skoja- 
rzyć się węzłem naukowym z ciałem jakióm umiejętniezćm 
polskióm. Pisarz listu ofiaruje również pośrednictwo swoje 
w udzielanin wyjaśnień, we wymianie wzajemućj zbiorów 
i rzadszych okazów przyrodniczych; wskazując przytem głó- 
wne miejsca, z którychky takowych mógł za pomoca swych 
znajomości dostarczyć, takiemi sa: Nowy Jork, Kalifornia, 
Japonia, Chiny nadmorskie, wyspy Filipińskie, Indye holen- 
derskie, Sidney, Melburn, Tafti, Nowa Kaledonia, przylądek 
dobrej nadziei, Wyspy Kanaryjskie. 

Zgodzono się korzystać z otiarowanego uprzejmie po- 
średnictwa a prof. TuroHma wyraził życzenie, aby tą droga 
postarać się o rzadsze u nas okazy z dziedziny Anatomii po- 
równawczej. 

IL Przewodniczący (Prof. S$KoBeL) przypomniał poru- 
szony już przed dwoma blisko laty a dotychczas nie zała- 
twiony wniosek Dr.FR. HessicHa w przedmiocie założenia 
towarzystwa fizyograficznego galicyjskiego. Oddająe' sprawie- 
dłiwość zapałowi naukowemu i szlachetnym usiłowaniom za- 
cnego wnioskodawcy, mówiący zwrócił uwagę na liczne tru- 
dności, mianowicie, iż wyobraziciełe pracy czysto nankowej 
nie s4 u uas jeszcze tak mnogimi, iżby w kilka odrębnych 
ciał naukowych rozdzielać się z korzyścią mogli. Zachodzi 
owszem obawa, aby siły te rozdrobnione nie zmarniały, gdy 
przeciwnie w ściślejszćm skupieniu nie doznając bynajmnićj 
żadnćj przeszkody w swym rozwoju i w swych pracach we- 
dług szczególnej skłonności, snadnićj jest oprzeć się wszel- 
kim wpływom otrętwiającym lub rozkładowym. 

Prezes Tow. (prof. Maser) podziełając to samo udanie 
dodal, iż możę bez rozerwania węzła z ;Tow. Naukowem 
myśl wnioskodawcy dałaby się jednak urzeczywistnić, gdyby 
na wzór wyszłój z łona tegoż ciała komisyi balneologicznej 
utworzono oddział tizyograńiczny. 

Sekretara (Dr Owruwórk) zwrócił uwagę na uchwałę 
dawniejszą zapadią w tym przedmiocie, a poruczającą pro- 
fesorom Arnruowi i Czekwiakowskiemy zdanie sprawy nad 
projektem HxkRBicua i wygotowanie dowodami popartego 
wniosku. Przed wysłuchaniem oczekiwanego dotąd sprawo- 
zdania rozprawy nad tą rzeczą zdają się być przedwcze- 
anemi. 

Uznawszy słuszność tój uwagi uchwalono uprosić pono- 
wnie wymienionych kolegów o przyspieszenie zaległój od tak 
dawna sprawy. O. 
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Wiadomość lekarska z Rumunii. 
Krakowianin i wychowaniec szkoły Jagiellońskiej Dr 
Txor Guick stanął na najwyższym szczeblu urzędniczole- 
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karskim w Rumunii, t. jj w tak dziś miauowanych polza- 
czonych księstwach : Multan i Wołoszczyzny; piastuje bowiem 
godność nie tylko przybocznego lekarza Księcia panującego 
lecz zarazem i Dyrektora jeneralnego publicznej służby zdro- 
wia tndzież Inspektora jeneralnego wszystkich szpitali cywil- 
nych. Ożywiony goracóm życzeniem odpowiedzenia godnie 
jak 
nam sam donosi, w celu podniesienia tamtejszych zdrojowisk 


tak chlubnemu zaufaniu pragnąłby on między innemi, 
użyć ku temu tych samych dźwigni, jakie nie bez pomyślne- 
go skutku w naszym krajn zaprowadzono przez utworzenie 
tak komissyi balneologicznćj jak i spółki zdrojowisk krajo 
wych, Uczucie jego narodowe — pisze on — nie małej do- 
znaje rozkoszy, iż zapatrywać się może na wzory już goto- 
we w ziemi rodzinnej; że będzie mógł oddać ważuą przysłn- 
gę Rumunii, naśladując dzieło zbawienne swych ziomków. — 
Winszujemy mu z serca i zaszczyłnego stanowiska i nie- 
mnićj zaszczytnych uczuć, któremi się powoduje, a nie płon: 
ną żywimy nadzieję, że blogie swoje zamysły wytrwalą gor- 
liwością w czyn zamienić potrafi. 


Skład szkoły głównój Warszawskiej. 
Szkoła główna warszawska liczy obecnie 57 profesorów 
i 599 nezniów ; a mianowicie Wydział Prawa i Admininistra- 
cyi 10 profesorów 290 słuchaczy; Wydział lekarski 23 prof. 
i 137 słuchaczy; Wydział filologiczno -historyczny 14 prot. 
i 38 słuchaezy; Wydział matematyczno - fizyczny 10 prof. 
i 134 słuchaczy. 


Opróżniona posada lekarza żupnego w Kosowie z pen- 
gya 300 złr. w. a. Podania wnosić można po dzień 20 marcą 
r. b. do urzędu żnpnego (saliunarnego) w Kosowie. 


Nekrologia. W tych dniach umarł w Krakowie JakóB 
SZANCER lekarz zamieszkały dawniej w Miechowie, a osta- 
tniemi czasy w Ślomnikach w Król, Polskióm. Zjednał un 
sobie w okolicy zanfanie i szacunek. Po krótkiej choro- 
bie uległ krwotokowi plucnemu przed tOtym rokiem wieku 
Bwojego. 
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Powyższe dzieła nabyć można w Księgarni D. E. 
Friedleina w Krakowie. 
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